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Info Artikel ABSTRAK

Submit, 24 November 2025 Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit non-infeksi yang
Review, 17 Desember 2025 masih menjadi tantangan kesehatan, dengan prevalensi yang terus
Diterima, 28 Januari 2026 meningkat setiap tahun dan menjadi salah satu penyebab utama

komplikasi kardiovaskular pada lansia. Perubahan fisiologis akibat
penuaan serta gangguan tidur yang sering menyertai hipertensi dapat
memperburuk kontrol tekanan darah dan menurunkan kualitas hidup.
Aktivitas  fisik berperan dalam meningkatkan kebugaran,
memperlancar sirkulasi, menurunkan stres, dan mendukung kualitas
tidur pada lansia dengan hipertensi. Tujuan: Menganalisis hubungan
aktivitas fisik dengan kualitas tidur lansia hipertensi di wilayah kerja
Puskesmas Purwosari Surakarta. Metode: Penelitian menggunakan
desain kuantitatif korelasional dengan pendekatan cross-sectional
pada 159 dari 264 lansia hipertensi yang dipilih menggunakan rumus
Slovin dan consecutive sampling. Aktivitas fisik diukur dengan
Physical Activity Scale for the Elderly (PASE) dan kualitas tidur
dengan Sleep Quality Scale (SQS). Analisis data menggunakan uji
Chi-Square dan Spearman’s Rho (r). Hasil: Uji Chi-Square
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik
dan kualitas tidur (p=0,001), sedangkan nilai korelasi Spearman’s Rho
(r=0,525) menunjukkan hubungan positif. Kesimpulan: Aktivitas
fisik yang lebih tinggi berkaitan dengan kualitas tidur yang lebih baik
pada lansia hipertensi sehingga perlu dioptimalkan dalam program
pelayanan kesehatan lansia.
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Background: Hypertension is a non-communicable disease with
Elderly, Hypertension, Physical rising prevalence each year and is a major cause of cardiovascular
Activity, Sleep quality complications in older adults. Age-related physiological changes and

common sleep disturbances can further impair blood pressure control
and reduce quality of life. Physical activity may improve fitness,
circulation, stress levels, and sleep quality in hypertensive older
adults. Objective: To analyze the relationship between physical
activity and sleep quality among hypertensive older adults in the
working area of Purwosari Community Health Center, Surakarta.
Methods: A quantitative correlational study with a cross-sectional
design was conducted on 159 hypertensive older adults selected using
Slovin’s formula and consecutive sampling. Physical activity was
assessed using the Physical Activity Scale for the Elderly (PASE) and
sleep quality using the Sleep Quality Scale (SQS). Data were analyzed
with Chi-square and Spearman’s Rho tests. Results: There was a
significant relationship between physical activity and sleep quality
(p=0.001), with a positive correlation (r = 0.525). Conclusion: Higher
physical activity is associated with better sleep quality among
hypertensive older adults and should be optimized in elderly health
care programs.
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1. PENDAHULUAN

Kondisi tekanan darah diatas normal atau biasa disebut dengan hipertensi
merupakan penyakit non-infeksi yang hingga kini terus menjadi tantangan penting
di bidang kesehatan, dengan prevalensi hipertensi menunjukkan tren peningkatan
yang berkelanjutan setiap tahunnya. Menurut World Health Organization (2023),
prevalensi penderita hipertensi pada populasi usia 30 sampai 79 tahun diperkirakan
mencapai 1,28 miliar orang, dengan sekitar dua per tiga diantaranya berasal dari
negara berpenghasilan rendah sampai menengah. Gangguan ini umumnya disebut
"silent killer" karena gejalanya yang tidak terlalu jelas, meskipun berisiko
menimbulkan konsekuensi jangka panjang yang signifikan, di antaranya disfungsi
kardiovaskular, insiden stroke, dan kelainan pada fungsi ginjal.

Di Indonesia, = Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2023)
menyebutkan bahwa hipertensi tergolong penyakit non-infeksi dengan angka
prevalensi yang tinggi dan merupakan salah satu penyebab utama berbagai masalah
kesehatan termasuk kesakitan serta kematian pada kelompok lanjut usia. Menurut
Survei Kesehatan Indonesia (2023b), prevalensi hipertensi yang dialami oleh usia 18
tahun ke atas tercatat mencapai 34,1%, angka tersebut mengindikasikan bahwa lebih
dari sepertiga populasi dewasa mengalami tekanan darah tinggi, hal ini menunjukkan
bahwa masih menjadi persoalan penting dalam sistem kesehatan nasional, terutama
di kalangan lansia.

Lanjut usia (lansia) termasuk dalam populasi yang sangat memiliki risiko
menderita tekanan darah tinggi karena terjadi perubahan fisiologis dan sebagai
dampak perubahan fungsi sistem kardiovaskular yang terjadi sejalan dengan
pertambahan usia. Hasil penelitian Purba et al. (2023) mengindikasikan bahwa
perubahan kenaikan tekanan darah pada kelompok lanjut usia berkaitan dengan
terjadinya penurunan fleksibilitas pembuluh darah serta perubahan mekanisme
fungsi sistem kardiovaskular sehingga meningkatkan resistensi perifer. Kondisi
tersebut dapat menyebabkan peningkatan tekanan darah yang kemudian memicu
timbulnya komplikasi seperti gangguan jantung dan stroke. Gangguan tidur juga
merupakan keluhan yang sering dialami lansia hipertensi dan dapat memperburuk
tekanan darah serta menurunkan kualitas hidup (Sianipar et al., 2025). Temuan
tersebut mengindikasikan bahwa hipertensi pada lansia bukan hanya berdampak
pada aspek fisik, melainkan juga berpengaruh terhadap kualitas istirahat dan
kesejahteraan psikologis secara keseluruhan.

Kualitas tidur termasuk komponen penting yang berfungsi untuk
mempertahankan kesehatan fisik serta psikologis lansia. Tidur yang cukup dan
berkualitas membantu proses pemulihan tubuh serta menjaga kestabilan tekanan
darah. Gangguan tidur merupakan permasalahan yang umum dijumpai pada
penderita hipertensi usia lanjut yang dapat menyebabkan tekanan darah meningkat
serta menurunkan fungsi tubuh dan kualitas hidup (Choerunnisa et al., 2024). Selain
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itu, faktor usia, kondisi fisik, lingkungan, dan tingkat aktivitas fisik juga
memengaruhi kualitas tidur lansia (Aprianingsih et al., 2024). Gangguan tidur yang
berlangsung lama dapat menurunkan produktivitas dalam melaksanakan kegiatan
rutinitas harian.

Selain kualitas tidur, aktivitas fisik merupakan faktor krusial yang berperan
dalam mendukung kesehatan sekaligus mempertahankan kebugaran tubuh pada
kelompok lanjut usia. Kebiasaan beraktivitas fisik secara teratur berkontribusi pada
peningkatan kebugaran tubuh, memperlancar sirkulasi darah, mengurangi kekakuan
otot, serta memberikan efek relaksasi yang kemudian memberikan dampak positif
terhadap kualitas tidur (Ashari et al., 2022). Aktivitas fisik yang memadai juga dapat
menurunkan stres dan memperbaiki metabolisme yang berkaitan dengan pola tidur.
Sejumlah studi mengindikasikan bahwa lanjut usia yang konsisten menjalankan
aktivitas fisik umumnya mengalami perbaikan kualitas tidur yang lebih optimal,
sebagaimana ditegaskan Ibrahim et al. (2023) bahwa aktivitas fisik meningkatkan
kualitas tidur melalui peningkatan kebugaran dan stabilitas tekanan darah. Penelitian
Supratman et al. (2014) juga membuktikan bahwa aktivitas fisik terstruktur dapat
memperbaiki kondisi fisik, psikologis, serta hubungan sosial pada lanjut usia, yang
secara tidak langsung berhubungan dengan mekanisme tidur. Temuan-temuan
tersebut menjadi landasan bagi penelitian ini untuk menganalisis hubungan aktivitas
fisik dengan kualitas tidur pada lansia hipertensi, sekaligus mengindikasikan bahwa
aktivitas fisik bukan hanya berpengaruh pada kesehatan fisik, namun juga
berkontribusi dalam mempertahankan keseimbangan mental dan memperbaiki
kualitas tidur lansia penderita hipertensi.

Berbagai penelitian terdahulu menunjukkan adanya hubungan antara
aktivitas fisik dengan kualitas tidur lansia hipertensi. Namun demikian, hasil
penelitian tersebut masih menunjukkan variasi, dipengaruhi oleh perbedaan
karakteristik responden, instrumen pengukuran, serta konteks lingkungan penelitian.
Kesenjangan penelitian (research gap) masih ditemukan, terutama terkait kurangnya
kajian yang secara spesifik meneliti hubungan kedua variabel ini pada lansia
hipertensi dengan penggunaan instrumen yang berbeda serta dalam konteks populasi
tertentu. Oleh karena itu, penelitian ini memiliki kebaruan (novelty) berupa fokus
pada hubungan aktivitas fisik dan kualitas tidur dengan pendekatan yang lebih
terarah pada lansia hipertensi di lokasi penelitian yang belum banyak diteliti.

Berdasarkan wuraian tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengkaji
hubungan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur lansia penderita hipertensi.
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan landasan ilmiah untuk penyusunan
intervensi intervensi yang efektif sebagai langkah untuk meningkatkan kualitas
hidup lansia hipertensi dengan mengoptimalkan pengelolaan aktivitas fisik yang
optimal.
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2. METODE

Desain penelitian

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain korelasional dan
pendekatan cross-sectional yang bertujuan untuk mengetahui hubungan antara
aktivitas fisik dengan kualitas tidur lansia penderita hipertensi, di mana seluruh
variabel diukur pada satu waktu tanpa memberikan intervensi apa pun kepada
responden sehingga hasil yang diperoleh menggambarkan kondisi aktual secara
langsung.

Populasi dan Sampel

Populasi penelitian ini yaitu seluruh lansia penderita hipertensi yang tercatat dalam
buku induk pasien Puskesmas Purwosari, Kota Surakarta, berjumlah 264 orang,
sedangkan ukuran sampel dihitung dengan rumus Slovin, menghasilkan 159
responden yang dipilih melalui teknik consecutive sampling, yaitu seluruh lansia
yang datang selama periode penelitian dan memenuhi kriteria inklusi meliputi:
penduduk Purwosari, diagnosis hipertensi minimal 6 bulan, berusia >60 tahun, tanpa
komplikasi berat, mampu berkomunikasi dan melakukan aktivitas fisik ringan hingga
sedang, dan bersedia menjadi responden; Adapun kriteria eksklusi meliputi bukan
penduduk Purwosari, memiliki penyakit kronis berat, gangguan mental dan
komunikasi, atau menolak menjadi responden.

Variabel

Dalam penelitian ini mengkaji dua variabel, yaitu aktivitas fisik sebagai variabel
bebas dan kualitas tidur sebagai variabel terikat. Aktivitas fisik diukur untuk
mengetahui tingkat aktivitas harian lansia dan melihat perannya sebagai faktor yang
dapat berdampak pada kondisi tidur. Sementara itu, kualitas tidur diukur untuk
menilai kenyamanan, efektivitas, serta kemampuan tidur lansia dalam memenuhi
kebutuhan istirahat, sehingga dapat diketahui apakah terdapat hubungan antara
keduanya.

Instrumen

Instrumen penelitian ini menggunakan dua kuesioner yang diadaptasi dan
dimodifikasi dari instrumen terstandar, yaitu Physical Activity Scale for the Elderly
(PASE) yang dikembangkan oleh Washburn et al. (1993) dan Sleep Quality Scale
(SQS) yang dikembangkan oleh Yi et al. (2006). Proses adaptasi dan modifikasi
dilakukan untuk menyesuaikan instrumen dengan konteks dan karakteristik
responden penelitian.

Kuesioner PASE terdiri dari 12 item pertanyaan yang menilai aktivitas fisik lansia
selama 7 hari terakhir berdasarkan frekuensi dan durasi aktivitas, sehingga
menghasilkan skor total yang dikategorikan menjadi aktivitas fisik rendah dan tinggi.
Kuesioner SQS terdiri dari 20 item valid dengan skala Likert 0—4 yang menilai
berbagai aspek kualitas tidur, meliputi durasi tidur, latensi tidur, gangguan tidur, dan
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kondisi setelah bangun tidur, kemudian skor total diklasifikasikan ke dalam kategori
kualitas tidur baik dan buruk.

Sebelum digunakan pada penelitian utama, kedua instrumen telah melalui uji
validitas menggunakan metode Corrected Item—Total Correlation pada 30
responden. Hasil uji validitas menunjukkan bahwa nCronbach’sung kuesioner PASE
berada pada rentang 0,374-0,722 dan seluruhnya lebih besar dari r-tabel (0,361),
sehingga seluruh 12 item dinyatakan valid. Pada kuesioner SQS, dari 28 item yang
diuji terdapat 20 item dengan nilai r-hitung > 0,361 yang dinyatakan valid dan
digunakan dalam penelitian utama. Uji reliabilitas menunjukkan nilai Cronbach’s
Alpha sebesar 0,801 untuk PASE dan 0,886 untuk SQS, sehingga kedua instrumen
dinyatakan reliabel dan layak digunakan dalam penelitian ini.

Pengumpulan Data

Pengumpulan data dilakukan pada Juli 2025 dengan metode consecutive sampling,
di mana peneliti mendatangi Puskesmas Purwosari setiap hari dan membacakan
kuesioner PASE dan SQS kepada lansia karena sebagian besar responden tidak
mampu membaca. Peneliti memastikan setiap pertanyaan dipahami dan kemudian
mencatat jawaban responden langsung pada kuesioner. Sebelum pengisian, peneliti
memberikan penjelasan mengenai penelitian dan meminta persetujuan melalui
informed consent sesuai prosedur.

Setelah proses pengumpulan data selesai, dilakukan pemeriksaan kelengkapan dan
konsistensi data (data checking) untuk memastikan tidak terdapat data yang tidak
lengkap atau tidak layak dianalisis. Selanjutnya, data diberi kode (coding) dan skor
sesuai dengan pedoman penilaian masing-masing instrumen. Data yang telah diberi
skor kemudian dimasukkan ke dalam program statistik untuk dilakukan pengolahan
dan analisis. Analisis data meliputi analisis univariat untuk menggambarkan
karakteristik responden dan distribusi variabel penelitian, serta analisis bivariat untuk
menguji hubungan antara aktivitas fisik dan kualitas tidur menggunakan uji Chi-
Square dengan tingkat signifikansi 0,05.

Analisa Data

Analisa data dilakukan dengan bantuan perangkat lunak SPSS versi 26. Karakteristik
responden dianalisis menggunakan distribusi frekuensi untuk memberikan gambaran
umum mengenai profil demografis responden. Analisis univariat digunakan untuk
mendeskripsikan distribusi setiap variabel utama, yaitu aktivitas fisik dan kualitas
tidur. Selanjutnya, analisis bivariat dilakukan untuk menguji hubungan antara
aktivitas fisik dan kualitas tidur menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat
signifikansi p < 0,05, serta diperkuat dengan perhitungan Koefisien Kontingensi (C)
dan korelasi Spearman’s Rho () untuk melihat kekuatan dan arah hubungan.
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3. HASIL
Karakteristik Responden
Tabel 1.
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (n=159)
Karakteristik Frekuensi Persentase (%)
Usia
<67 84 52,8
>67 75 47,2
Jenis Kelamin
Laki-Laki 52 32,7
Perempuan 107 67,3
Pendidikan
Tidak sekolah 17 10,7
SD 43 27,0
SMP 47 29,6
SMA/SMK 43 27,0
Perguruan Tinggi 9 5,7
Pekerjaan
Tidak Bekerja 42 26,4
Buruh 19 11,9
IRT 45 28,3
Pedagang 38 23,9
Pensiunan 6 3,8
Swasta 9 5,7

Berdasarkan Tabel 1, usia mayoritas responden adalah <67 tahun berjumlah
84 responden (52,8%), sementara itu, yang berusia >67 tahun berjumlah 75
responden (47,2%). Ditinjau dari jenis kelamin, mayoritas berjenis kelamin
perempuan berjumlah 107 (67,3%), sementara responden laki-laki berjumlah 52
(32,7%). Berdasarkan pendidikan, mayoritas berpendidikan SMP berjumlah 47
responden (29,6%), disusul oleh SD dan SMA/SMK masing-masing 43 responden
(27,0%), tidak sekolah berjumlah 17 responden (10,7%), dan perguruan tinggi
berjumlah 9 responden (5,7%). Berdasarkan jenis pekerjaan, kelompok terbesar yaitu
ibu rumah tangga (IRT), berjumlah 45 responden (28,3%), disusul oleh yang tidak
bekerja 42 responden (26,4%), pedagang 38 responden (23,9%), buruh 19 responden
(11,9%), swasta 9 responden (5,7%), dan pensiunan 6 responden (3,8%).

Tabel 2.
Distribusi Frekuensi Aktivitas Fisik Lansia Penderita Hipertensi (n=159)
Aktivitas Fisik Frekuensi Persentase (%)
Rendah 78 49,1
Tinggi 81 50,9
Total 159 100
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Berdasarkan Tabel 2, hasil penelitian mengungkapkan bahwa dari 159 responden,
Mayoritas lansia penderita hipertensi menunjukkan tingkat aktivitas fisik yang tinggi,
yaitu berjumlah 81 responden (50,9%), sementara tingkat aktivitas fisik rendah
berjumlah 78 responden (49,1%).

Tabel 3.
Distribusi Frekuensi Kualitas Tidur Lansia Penderita Hipertensi (n=159)
Kualitas Tidur Frekuensi (%)
Buruk 80 50,3
Baik 79 49,7
Total 159 100

Berdasarkan Tabel 3, mayoritas lansia dengan hipertensi, yaitu 80 responden
(50,3%), menunjukkan kualitas tidur buruk, sementara 79 responden (49,7%)
menunjukkan kualitas tidur baik.

Tabel 4.
Hasil Uji Chi-Square Hubungan Aktivitas Fisik dengan Kualitas Tidur Lansia
Penderita Hipertensi (n=159)

Kualitas Tidur
Aktivitas Fisik Buruk Baik Total P-Value
f % f % f % 0,001
Rendah 66 84,6 12 15,4 78 100
Tinggi 14 17,3 67 82,7 81 100
Total 80 50,3 79 49,7 159 100

Berdasarkan Tabel 4, ditemukan adanya hubungan yang signifikan antara aktivitas

fisik dengan kualitas tidur lansia penderita hipertensi dengan perolehan nilai p =
0.001 (p <0,05).

Tabel 5.
Hasil Uji Spearman’s Rho () Hubungan Aktivitas Fisik dengan Kualitas Tidur

Lansia Penderita Hipertensi (n=159)
Spearman’s Rho (7) P-Value

0,525 0,001

Berdasarkan Tabel 5, hasil analisis nilai korelasi Spearman’s Rho () mencapai 0,525
dengan p = 0,001 (p < 0,05), yang mengindikasikan adanya hubungan positif dan
signifikan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur lansia penderita hipertensi.

4. PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Berdasarkan temuan penelitian, mayoritas responden berusia di bawah 67
tahun. Hasil ini mengindikasikan bahwa lansia muda cenderung masih produktif
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dalam melakukan aktivitas sehari-hari dibandingkan dengan lansia yang berusia
lebih tua. Seiring bertambahnya usia, kemampuan fisik seperti kekuatan otot,
fleksibilitas, dan kesehatan sendi mengalami penurunan sehingga aktivitas fisik
menjadi berkurang. Penurunan aktivitas ini berdampak pada menurunnya kebugaran
tubuh yang dapat memengaruhi keseimbangan fisiologis dan dapat berkontribusi
terhadap penurunan kualitas tidur pada lanjut usia dengan tekanan darah tinggi (Putri
et al., 2024).

Berdasarkan dari jenis kelamin, kelompok responden perempuan
mendominasi pada studi ini. Hasil dalam penelitian ini memperlihatkan kesamaan
dengan temuan studi Natikoh et al. (2023), yang menegaskan kecenderungan
perempuan lebih banyak ditemukan dalam kelompok lansia dengan hipertensi.
Kondisi ini disebabkan oleh perbedaan dalam frekuensi dan intensitas aktivitas
fisik antara perempuan dan laki-laki. Penyebab perempuan cenderung kurang aktif
secara fisik, karena berkaitan dengan peran sosial serta tanggung jawab rumah tangga
yang umumnya membatasi aktivitas mereka. Aktivitas fisik yang rendah dapat
menyebabkan tubuh kurang bugar dan berdampak pada peningkatan tekanan darah
serta penurunan kualitas tidur.

Berdasarkan tingkat pendidikan, mayoritas tingkat pendidikan yang dimiliki
responden yaitu menengah ke bawah, dengan mayoritas berpendidikan SMP. Hasil
ini menunjukkan bahwa tingkat pendidikan dapat memengaruhi pemahaman lansia
terhadap pentingnya menjaga kesehatan, termasuk aktivitas fisik dan kualitas tidur.
Sholikhah et al. (2022), menjelaskan adanya pengaruh tingkat pendidikan terhadap
kemampuan lansia dalam memahami dan menerapkan pola hidup sehat. Semakin
tinggi pendidikan seseorang, semakin besar kemungkinan mereka memiliki
pemahaman yang lebih mendalam mengenai pentingnya menjaga kesehatan
dibandingkan lansia dengan pendidikan rendah.

Berdasarkan dari jenis pekerjaan, kelompok terbesar yaitu ibu rumah tangga
(IRT). Data tersebut mengindikasikan bahwa mayoritas lansia melakukan aktivitas
harian yang termasuk dalam kategori ringan. Temuan dalam penelitian ini sesuai
dengan Alfarisi et al. (2022), yang menyebutkan adanya pengaruh jenis pekerjaan
terhadap tingkat aktivitas fisik lansia. Lansia yang tidak bekerja atau hanya
melakukan pekerjaan ringan cenderung memiliki aktivitas fisik dengan intensitas
rendah, karena sebagian besar waktu mereka digunakan untuk kegiatan pasif di
rumah. Kondisi ini dapat memengaruhi kebugaran tubuh dan berpotensi mengurangi
kualitas tidur pada lansia yang mengalami tekanan darah tinggi.

Tingkat Aktivitas Fisik

Berdasarkan hasil penelitian pada variabel aktivitas fisik, mayoritas lansia
penderita hipertensi menunjukkan tingkat aktivitas fisik yang tinggi. Temuan
tersebut mengindikasikan bahwa mayoritas lansia masih menjalani aktivitas fisik
berintensitas ringan hingga sedang dalam rutinitas sehari-hari, misalnya berjalan
kaki, menyapu, berkebun, atau pekerjaan rumah lainnya. Aktivitas fisik yang teratur
membantu mempertahankan kebugaran tubuh, memperlancar peredaran darah, serta
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mengurangi ketegangan otot, yang sering kali menjadi pemicu gangguan tidur. Di
samping itu, aktivitas fisik juga berkontribusi dalam menstabilkan tekanan darah dan
meningkatkan metabolisme tubuh sehingga membantu mempertahankan kondisi
fisik yang optimal (Ashari et al., 2022). Temuan dalam studi ini memperlihatkan
kesamaan dengan temuan studi Prianthara et al. (2021), yang menjelaskan
peningkatan tingkat aktivitas fisik berperan dalam memperbaiki kualitas tidur serta
kinerja tubuh pada lanjut usia.

Kualitas Tidur

Berdasarkan hasil penelitian pada variabel kualitas tidur, mayoritas lansia
penderita hipertensi menunjukkan kualitas tidur yang buruk. Data tersebut
mengindikasikan bahwa lansia dengan hipertensi rentan terhadap gangguan tidur.
Seiring dengan bertambahnya usia menyebabkan perubahan fisiologis dalam sistem
saraf dan hormon yang mengatur ritme tidur, akibatnya, lansia sering menghadapi
kesulitan saat memulai tidur, mengalami tidur yang kurang pulas, serta terbangun
pada malam hari secara berulang. Kualitas tidur yang buruk ini dapat memperparah
kondisi hipertensi karena tubuh kurang memperoleh waktu istirahat yang memadai
untuk pemulihan fungsi jantung dan menstabilkan tekanan darah (Choerunnisa et al.,
2024). Disamping itu, Aprianingsih et al. (2024) menjelaskan bahwa berbagai faktor
contohnya usia, kondisi fisik, lingkungan, serta aktivitas fisik berperan dalam
menentukan kualitas tidur lansia, di mana gangguan tidur yang berlangsung lama
dapat menurunkan daya tahan tubuh dan mengganggu kemampuan fungsional lansia
dalam menjalankan aktivitas sehari-hari.

Hubungan Aktivitas Fisik dan Kualitas Tidur Lansia dengan Hipertensi

Hasil analisis menegaskan adanya hubungan yang signifikan antara aktivitas
fisik dan kualitas tidur lansia hipertensi. Hubungan tersebut bersifat positif, yang
mengartikan bahwa meningkatnya tingkat aktivitas fisik cenderung diikuti oleh
meningkatnya kualitas tidur, sebagaimana dijelaskan oleh Ashari et al. (2022) bahwa
semakin baik aktivitas fisik seseorang, semakin baik pula kualitas tidurnya. Aktivitas
sederhana seperti berjalan kaki pun dapat membantu tubuh merasa lebih nyaman
menjelang tidur, karena metabolisme menjadi lebih lancar dan tubuh lebih rileks
(Supriadi et al., 2023). Disamping itu, aktivitas fisik menimbulkan kelelahan sehat
yang mampu memicu terbentuknya protein DIPS yang berperan dalam
meningkatkan kuantitas tidur (Sari et al., 2024).

Kondisi hipertensi pada lansia dapat berdampak dikualitas tidur lansia.
Choerunnisa et al. (2024) menyebutkan bahwa hipertensi dapat mempengaruhi
kualitas tidur lansia, sehingga lebih sering merasakan keluhan tidur. Hal tersebut
tampak dari gejala seperti durasi tidur terbatas, kenyenyakan tidur yang rendah, serta
peningkatan kejadian terbangun pada jam-jam malam (Aini et al., 2022). Sebaliknya,
aktivitas fisik yang dijalankan secara konsisten dapat mencegah gangguan kualitas
tidur yang umum terjadi pada lansia (Prianthara et al., 2021). Dengan demikian,
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aktivitas fisik memiliki peran ganda, yaitu membantu kebugaran serta menekan
dampak hipertensi terhadap kualitas tidur.

Kualitas tidur bukan hanya diukur dari durasi tidur, melainkan juga dari
tingkat kenyamanan yang dirasakan selama tidur. Ariyani et al. (2024) menjelaskan
bahwa kualitas tidur diukur dari dua aspek utama, yaitu jumlah (kuantitas) dan mutu
(kualitas) tidurnya. Aktivitas fisik mendukung kedua aspek tersebut karena dapat
membuat tubuh lebih rileks dan mengurangi ketegangan. Metabolisme tubuh yang
lebih baik setelah beraktivitas juga memberi efek nyaman saat akan tidur (Supriadi
et al., 2023). Pada lansia hipertensi, kondisi ini sangat menguntungkan karena
mereka membutuhkan penyesuaian fisiologis untuk mencapai tidur yang lebih
optimal (Sari et al., 2024).

Aktivitas fisik juga mempengaruhi sistem saraf yang berperan dalam
pengaturan tidur. Prianthara et al. (2021) menyatakan bahwa aktivitas fisik
menstimulasi saraf simpatis dan parasimpatis, sehingga kadar hormon stres seperti
adrenalin dan katekolamin berkurang, disertai terjadinya vasodilatasi yang
menghasilkan efek relaksasi pada tubuh. Proses relaksasi ini mendukung kondisi
tubuh untuk memasuki tidur lebih mudah. Selain itu, kualitas tidur dapat dilihat dari
kenyamanan selama tidur dan kondisi saat bangun (Aprianingsih et al., 2024).
Sehingga aktivitas fisik berkontribusi dalam memperbaiki kedua aspek tersebut.
Secara keseluruhan, hasil penelitian ini mengindikasikan bahwa aktivitas fisik
memberikan kontribusi penting terhadap peningkatan kualitas tidur pada lansia
hipertensi. Peningkatan aktivitas fisik yang dijalankan secara rutin berpotensi besar
membantu lansia memperoleh tidur yang lebih baik.

Temuan-temuan ini menunjukkan pentingnya meningkatkan aktivitas fisik
dalam rutinitas sehari-hari lansia, terutama pada lanjut usia dengan hipertensi.
Aktivitas fisik perlu dijadikan bagian dari intervensi rutin dalam pelayanan kesehatan
lansia, baik melalui program senam lansia, edukasi keluarga, maupun aktivitas harian
yang mudah dilakukan di rumah. Tenaga kesehatan diharapkan dapat memperkuat
edukasi mengenai manfaat aktivitas fisik pada kualitas tidur dan pengendalian
tekanan darah. Selain itu, keluarga dan lingkungan sekitar perlu berperan dalam
mendukung pembiasaan aktivitas fisik pada lanjut usia untuk mendorong perbaikan
kualitas tidur dan peningkatan kesehatan secara menyeluruh.

. KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara aktivitas
fisik dengan kualitas tidur lansia penderita hipertensi. Lansia yang memiliki tingkat
aktivitas fisik lebih tinggi umumnya cenderung mengalami kualitas tidur yang lebih
optimal, sedangkan lansia yang aktivitas fisiknya rendah lebih sering mengalami
gangguan tidur. Temuan ini menegaskan bahwa aktivitas fisik menjadi komponen
penting dalam upaya pemeliharaan kesehatan dan peningkatan kualitas hidup lansia,
terutama dalam menjaga keseimbangan fisiologis yang berhubungan dengan tekanan
darah dan pola tidur. Penelitian ini memberikan kontribusi praktis dalam upaya
pengembangan intervensi kesehatan berbasis aktivitas fisik yang dapat diterapkan
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pada lansia hipertensi, baik melalui program pelayanan kesehatan, edukasi keluarga,
maupun kegiatan komunitas, guna meningkatkan kualitas tidur dan kualitas hidup
secara menyeluruh.
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